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立位機能 One Legged Stand Test，Functional reach Test
e Tinetti Assessment Tool（Balance Test）
測定ツール
歩行機能 10m Walking time（最大速歩行）Time Up & Go Test









































































なOne Legged Stand Test（以下，開眼片足立ち）とFunctional 
reach Test（以下，FRT），収束性，効力による予測，ADL
の変化をよりよく識別できることが報告されているe 
Tinetti Assessment Toolのバランステスト（以下，Tinetti 
Balance）３，22）を用いた。
歩行機能の評価は，立位機能同様にe Tinetti Assessment 
Toolの歩行テスト（以下，Tinetti Gait）と移動能力の推定
として一般的に用いられている10m Walking time（以下，












One Legged Stand Test 両手を体側につけ開眼片足状態から，バランスを崩し床に足がつくまでを測定
利き足で２回計測し，最長時間をデータとする。







Time up & Go Test 肘掛のある椅子に背をもたれて腰掛けた状態から「ハイ！」の掛け声で起立し，３m先の目印で折り返し
椅子に腰掛ける一連の動作の所要時間を計測。
２度計測。臀部が椅子につくまでの最短時間をデータとする。
















































































































































































No１ No２ No３ No４ No５ No６ No７ No８ No９ No10 No11






しびれ ４ 　 　 ● ― ● ● 　 　 ● ● 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 ● ●
疼痛 ５ ● ● 　 　 　 　 　 　 ● ● 　 　 ● ● ● ● 　 　 　 　 ● ●
掻痒 ３ 　 　 　 　 ● ● 　 　 　 　 ● ● 　 　 　 　 ● ● 　 　 　 　
冷え ６ 　 　 ● ● ● ― 　 　 ● ― 　 　 ● ― 　 　 ● ● 　 　 ● ―
ほてり ３ 　 　 　 　 　 　 ● ● ● ● 　 　 　 　 　 　 ● ● 　 　 　 ●
むくみ ４ 　 　 　 　 ● ― 　 　 ● ● 　 　 　 　 ● ― 　 　 　 　 ● ●
倦怠感 ８ 　 　 　 　 ● ● 　 　 ● ● ● ● ● ― ● ● ● ● ● ― ● ●






過角化 11 ● ― ● ○ ● ○ ● ○ ● ○ ● ― ● ― ● ― ● ― ● ― ● ―
胼胝 ５ ● ― ● ― 　 　 ● ○ ● ○ 　 　 　 　 ● ○ 　 　 　 　 　 　
乾燥 １ 　 　 　 　 ● ○ 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　
皮膚剥離 ２ 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 ● ○ ● ― 　 　
 ●：有または変化なし，○：改善，―：消失　
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母趾底面（左） 4.31（4.31～6.65） 4.31（3.61～5.07） ＊
足底前側部（右） 4.56（3.61～6.65） 4.31（2.83～4.56） ＊
足底前側部（左） 4.56（3.61～6.65） 4.31（2.83～4.56） ＊
踵部（右） 5.07（3.61～6.65） 4.31（4.31～5.07） ＊







13.3（ 7.5～26.0） 16.2（ 4.4～31.5）
末梢血流量（左） 12.3（ 4.0～33.4） 9.9（ 5.2～36.7）
皮膚表面温度（右） ℃ 31.1（28.3～31.8） 32.2（30.4～33.0） ＊








開眼片足立ち sec 3.5（ 1.1～26.0） 10.0（ 3.2～16.1）
FRT cm 24.5（15.0～36.0） 26.7（24.0～43.0） ＊＊
10m最大速歩行 sec 6.9（ 5.0～ 8.2） 5.6（ 4.0～ 7.8） ＊＊
TUG sec 11.0（ 7.1～13.5） 10.0（ 6.0～11.8） †
足趾間把持力（右） kg 2.3（ 0.8～ 5.1） 2.6（ 1.6～ 5.0）
足趾間把持力（左） kg 1.7（ 1.0～ 4.5） 2.4（ 1.5～ 5.1） ＊
Wilcoxonの符号付き順位和検定　†：p＜ 0.1，　＊：p＜ 0.05，　＊＊：p＜ 0.01　　　
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The purpose of this study was to confirm the effect of foot care for Health Promotion and Disease Prevention. We 
conducted foot care on 11 elderly persons living at home by a foot bath, keratin removal, foot massage or exercise. 
Furthermore, we compared the changes in structure and function of feet before and after these foot care interventions by 
testing the standing balance and walking performance.
Following foot care intervention, foot problems, including blood circulation and muscle fatigue, improved. Keratinized 
and callused soles were replaced by normal skin with good condition. The sensation of touch and pressure increased in all 
elders. Surface temperature of skin and standing balance improved in almost all subjects. All subjects, except for one, had 
better walking performance. Maintaining standing balance and walking performance are necessary to accomplish daily 
living activities for elderly people. Moreover, such activities are the greatest concern for the Health Promotion and Disease 
Prevention program.
From these results, it was proved that foot care may contribute to Health Promotion and Disease Prevention as well as 
improve the condition of feet.
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